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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS POST DISLOKASI 
ELBOW DEXTRA DI RSUD PANEMBAHAN SENOPATI BANTUL 
(Nur Fadhilah Sari, 2014, 42 Halaman) 
Abstrak 
 
Latar belakang : Dislokasi elbow dextra merupkan pergesaran tulang dari 
permukaan yang disebabkan tertariknya kapsul. Kondisi dislokasi elbow dapat 
diberi tindakan dengan reduksi manual dan dipertahankan dengan gips dengan 
posisi siku fleksi 90 derajad selama 3 minggu. Dan keadaan seperti ini dapat 
menimbulkan kondisi nyeri, keterbatasan LGS, penurunan kekuatan otot, serta 
gangguan fungsional. 
 
Tujuan : Untuk mengetahi manfaat Infrared, Terapi Latihan, dan Massage 
untuk mengurnagi nyeri, meningkatkan LGS, meningkatkan kekuatan otot, dan 
meningkatkan fungsional pada kondisi post dislokasi elbow dextra. 
 
Hasil  : Dari hasil terapi didapat di simpulkan bahwa adanya penurunan nyeri 
dengan VAS dari T0 sampai T6 dapat dilihat, nyeri tekan T0 (2,5) menjadi T6 (0), 
nyeri gerak T0 (3,5) menjadi T6 (0). Peningkatan LGS dengan Goneometer dari 
T0 sampai T6 dengan hasil, secara aktif T0= S (0-50-120), R (50-0-70) menjadi 
T6= S (0-10-130), R (60-0-70), secara pasif T0 = S (0-50-125), R (50-0-75) 
menjadi T6 = S (0-10-135), R (65-0-75). Peningkatan kekuatan otot dengan MMT 
dengan hasil, gerak fleksi T0 (3-) menjadi T6(3), gerak ekstensi T0 (3-) menjadi 
T6 (3), gerak supinasi T0 (3-) menjadi T6 (3), gerak pronasi T0 (3-) menjadi T6 
(3). 
 
Kesimpulan : Infrared, Massage, Terapi Latihan, dan Index woodsrock dapat 
mengurangi nyeri, meningkatkan LGS, meningkatkan kekuatan otot. 
 







MANAGEMENT PHYSIOTHERAPY AT AFTER DISLOCATION 
ELBOW DEXTRA AT HOSPITAL PANEMBAHAN SENOPATI BANTUL 
(Nur Fadhilah Sari, 2014, 42 Page) 
ABSTRACT 
 
Background: dextra elbow dislocation is a shift from the surface of the bone 
caused by attraction of the capsule. Conditions of elbow dislocation can be given 
to the reduction of manual actions and maintained by the gips with the elbow 
flexed 90 degrees for 3 weeks. And this situation can cause pain conditions, 
limitations LGS, decrease in muscle strength, and functional impairment. 
Objective: To pinpoint the benefits of Infrared, Massage. Exercise therapy, and 
index woodsrock to mengurnagi pain, improve LGS, increase muscle strength, 
and improve the functional condition of elbow dislocation dextra post. 
Results: From the results obtained therapy concluded that the decrease in VAS 
pain from T0 to T6 can be seen, tenderness T0 (2.5) to T6 (0), pain motion T0 
(3.5) to T6 (0). Increased LGS with Goneometer from T0 to T6 with the results, 
actively T0 = S (0-50-120), R (50-0-70) became T6 = S (0-10-130), R (60-0-70), 
in passive T0 = S (050-125), R (50-0-75) became T6 = S (0-10-135), R (65-0-75). 
Increased muscle strength with MMT with the results, flexion T0 (3-) to T6 (3), 
the extension motion T0 (3-) to T6 (3), supination motion T0 (3-) to T6 (3), 
pronation motion T0 (3-) to T6 (3). 
Conclusion: Infrared, Massage, Therapeutic Exercise, and Index woodsrock can 
reduce pain, improve LGS, increase muscle strength. 
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